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ABSTRACT 
A study of identification and assay of prednisone in rheumatic jamu. The aim of this study to identify the 
presence of Chemicals Drug (CD) in containing prednisone in rheumatic jamu with TLC-densitometry method. 
Samples extracted with Mesceration method using etanol 96% solvent by sonicator. Qualitative analysis using thin 
layer chromatography (TLC) with a mobile phase of chloroform : ethyl acetate (1 : 9) indicates that the sample A 
containing Prednison. Quantitative analysis using a TLC-densitometry at a maximum wave-length 254 nm. The 
result is one containing prednisone that suspected sample “A” is 475,421 µg/mL and the percentage is 4,754%. 
Keywords: Chemicals drug, Jamu, Prednisone, TLC-Densitometry 
 
I. PENDAHULUAN 
Secara lebih detail, definisi jamu atau obat 
tradisional adalah bahan atau ramuan bahan yang 
berupa bahan tumbuhan, bahan hewan, bahan 
mineral, sediaan sarian (galenik), atau campuran dari 
bahan tersebut yang secara turun-temurun telah 
digunakan untuk pengobatan berdasarkan 
pengalaman. Sesuai dengan peraturan perundang- 
undangan yang berlaku, obat tradisional dilarang 
menggunakan bahan kimia hasil isolasi atau sintetik 
berkhasiat obat yang sering disebut dengan bahan 
kimia obat (BKO) (Yuliarti, 2010). 
BKO dalam obat tradisional inilah yang 
menjadi titik penjualan bagi produsen. Hal ini 
kemungkinan disebabkan kurangnya pengetahuan 
produsen akan bahaya mengkonsumsi bahan kimia 
obat secara tidak terkontrol, baik dosis maupun cara 
penggunaannya atau bahkan semata-mata demi 
meningkatkan penjualan karena konsumen menyukai 
produk obat tradisional yang bereaksi cepat pada 
tubuh (Yuliarti, 2010).  
Obat-obatan yang mengandung steroid bisa 
mempercepat osteoporosis, misalnya prednison, 
prednisolon, kortison, termasuk jamu atau obat 
tradisional yang biasanya juga mengandung steroid, 
yang diberikan pada penyakit rematik, asma, radang 
usus atau beberapa penyakit kanker. Makin tinggi 
dosis dan makin lama pemakaian, resiko osteoporosis 
menjadi makin besar (Tandra, 2009). 
Prednison dosis tinggi atau jangka panjang 
berisiko mengalami keropos tulang. Keropos tulang 
mungkin merupakan efek samping pengobatan steroid 
yang paling serius. Pada orang-orang yang menerima 
prednison dengan dosis harian sebesar 7,5 mg atau 
lebih, resiko patah ruas tulang belakang lima kali 
lebih tinggi ketimbang orang-orang yang tidak 
menerima steroid (Cosman, 2011).  
Berdasarkan hal tersebut, maka akan 
dilakukan penelitian identifikasi dan penentuan 
kadar   bahan kimia obat (BKO) prednison pada 
beberapa sediaan jamu rematik sehingga dapat 
digunakan sebagai referensi bagi masyarakat tentang 
keamanan dari beberapa sediaan jamu rematik yang 
beredar di pasaran. 
 
II. METODE PENELITIAN  
A. Ekstraksi sampel secara Maserasi 
Sampel jamu A ditimbang kurang lebih 1 
gram di masukkan kedalam gelas kimia, lalu di 
tambahkan etanol 96 % kurang lebih 20 mL, 
kemudian di sonikasi selama 20 menit, saring dan 
tampung ekstrak cair dari sampel jamu (perlakuan 
triplo). Lakukan perlakuan yang sama untuk masing-
masing sampel jamu B, C, D dan E (Wisnuwardhani 
et al, 2013 yang telah dimodifikasi). 
 
B. Penguapan Ekstrak 
Ekstrak etanol cair sampel jamu rematik A, 
B, C, D dan E diuapkan dengan cara diangin-
anginkan sehingga diperoleh ekstrak etanol kental 
jamu A, B, C, D dan E. 
C. Identifikasi Kromatografi lapis tipis (KLT) 
Ekstrak etanol jamu A dan senyawa 
pembanding Prednison ditotolkan pada lempeng KLT 
dengan ukuran 4 x 7 cm, dimasukkan ke dalam 
chamber yang berisi eluen Kloroform : Etil asetat (1 : 
9). Setelah eluen mencapai batas tanda, angkat dan 
keringkan. Kemudian kromatogram yang dihasilkan 
diamati nodanya di bawah sinar ultra violet (UV) 
pada panjang gelombang 254 nm dan 366 nm. 
Dibandingkan noda yang terdapat pada senyawa 
pembanding dengan ekstrak jamu dan perhatikan ada 
tidaknya kesamaan pada penampakan noda dan hitung 
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nilai Rf-nya. Lakukan perlakuan yang sama untuk 
sampel jamu B, C, D dan E (Firdaus & Utami, 2009 
yang telah dimodifikasi). 
 
D. Penetapan kadar dengan KLT-Densitometri 
a.  Pembuatan larutan baku Prednison 
Pembanding Prednison ditimbang 10 mg 
kemudian dilarutkan dengan 10 mL methanol dengan 
konsentrasi 1000 ppm. Dari konsentrasi 1000 ppm 
tersebut di pipet sebanyak 2,5 mL dan di cukupkan 
hingga 5 mL metanol sehingga diperoleh konsentrasi 
500 ppm (Wisnuwardhani et al, 2013 yang telah 
dimodifikasi). 
 
b. Pembuatan larutan sampel 
Sampel jamu A, B, C, D dan E hasil meserasi 
masing-masing ditimbang sebanyak 10 mg kemudian 
dilarutkan dengan 10 mL etanol 96%. Kemudian di 
pipet sebanyak 1 mL dan dilarutkan dengan 10 mL 
etanol 96% (Wisnuwardhani et al, 2013 yang telah 
dimodifikasi). 
 
c.  Penentuan kadar Prednison pada sampel 
Disiapkan lempeng KLT dengan ukuran 12 x 
10 cm, dengan tepi atas ditandai 0,5 cm dan tepi 
bawah ditandai 1 cm. Dari larutan baku dengan 
konsentrasi   500   ppm, kemudian   ditotolkan dengan 
menggunakan mikropipet dengan variasi konsentrasi 1 
µL, 2 µL, 3 µL, 4 µL, dan 5 µL. Kemudian ekstrak 
cair jamu A, B, C, D dan E ditotolkan dengan 
menggunakan mikropipet sebanyak 2 µL pada 
lempeng KLT yang sama. Lempeng di elusi dalam 
chamber yang berisi kloroform : etil asetat (1 : 9). 
Noda yang terpisah diamati dengan lampu UV 254 nm 
dan diukur dengan KLT-densitometri pada panjang 
gelombang maksimum 254 nm, dilakukan analisis 
terhadap hasil scan (Solomon, Anand & Shukla, 2010 
yang telah dimodifikasi).  
III. HASIL DAN PEMBAHASAN 
Dalam arti medis, rematik merupakan istilah 
yang kurang jelas dan tidak spesifik sehingga jarang 
dipakai dalam praktek kedokteran. Karena keluhan 
utamanya nyeri dan pegal-pegal. Penyakit rematik 
sangat mengganggu aktivitas penderita, terutama 
aktivitas yang memerlukan gerak tubuh 
(Wijayakusuma, 2006). 
Rematik termasuk dalam kelompok penyakit 
reumatologi, yang menunjukkan suatu kondisi 
dengan nyeri dan kaku yang menyerang anggota 
gerak, yaitu sendi, otot, tulang, maupun jaringan 
sekitar sendi. Rematik banyak jenisnya, termasuk 
diantaranya asam urat (gout artritis) yang merupakan 
jenis rematik yang paling populer dan banyak diderita 
penduduk Indonesia (Wijayakusuma, 2006). 
Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk 
mengetahui adanya bahan kimia obat prednison yang 
terdapat pada jamu rematik. Pada penelitian ini 
dilakukan terhadap 5 sampel jamu rematik yang 
beredar di Makassar. Kelima sampel tersebut 
termasuk jenis jamu, karena masing-masing jamu 
terdapat gambar logo jamu pada tiap kemasan. 
Prednison merupakan obat golongan 
kortikosteroid. Prednison ini digunakan sebagai obat 
rematik yang bertujuan untuk menghilangkan rasa 
nyeri secepat mungkin. Dosis prednison yang biasa 
diberikan sebagai obat rematik yaitu 20 – 40 mg per 
hari selama 3 hari. Dosis kemudian diturunkan secara 
bertahap selama 1 – 2 minggu (Misnadiarly, 2007). 
Prednison biasanya dicampurkan dalam 
jamu pegal linu, asam urat, sesak napas, dan rematik 
(Najib, 2009). Prednison merupakan obat golongan 
kortikosteroid yang digunakan untuk mengobati 
berbagai penyakit akut dan kronis termasuk radang 
sendi, asma, penyakit alergi (Vogt et al, 2007). 
Penggunaan obat prednison yang kurang tepat dapat 
menyebabkan muka bengkak, gangguan pencernaan, 
gangguan tulang dan otot, osteoporosis, gangguan 
hormon, depresi, insomnia, glaukoma, gangguan 
keseimbangan cairan dan elektrolit tubuh (Najib, 
2009). 
Untuk menarik kandungan zat-zat aktif pada 
jamu, dilakukan ekstraksi dengan menggunakan 
metode maserasi. Metode maserasi ini merupakan 
cara penyarian yang sederhana karena cairan penyari 
akan menembus dinding sel dan masuk ke dalam 
rongga sel yang mengandung zat aktif. Zat aktif ini 
akan larut dan adanya perbedaan konsentrasi antara 
larutan zat aktif di dalam dengan diluar sel 
menyebabkan larutan yang terpekat keluar hingga 
terjadi keseimbangan konsentrasi antara larutan di 
dalam dan di luar sel. Cairan penyari yang digunakan 
dalam proses maserasi ini adalah etanol 96%. Etanol 
dipertimbangkan sebagai cairan penyari karena 
absorbsinya baik serta zat pengganggu yang larut 
terbatas (Pine et al, 2011). Ekstrak etanol kental yang  
diperoleh dari proses maserasi yaitu untuk 
sampel A sebanyak 542,3 mg, sampel B sebanyak 
22,2 mg, sampel C sebanyak 355,5 mg, sampel D 
sebanyak 115,2 mg, dan sampel E sebanyak 107,9 mg 
ekstrak etanol kental. 
Untuk mengetahui adanya kandungan 
prednison dalam jamu rematik, dilakukan pengujian 
kualitatif dan kuantitatif. Adapun uji kualitatifnya 
yaitu dengan menggunakan lempeng KLT. Metode 
KLT digunakan karena KLT merupakan metode yang 
sederhana dan cepat. KLT digunakan secara luas 
untuk analisis obat (Gandjar & Rohman, 2007). 
Dalam metode Kromatografi Lapis Tipis 
(KLT), untuk mengidentifikasi prednison dalam jamu 
rematik dapat diamati kromatogram berdasarkan 
perbandingan nilai Rf dari masing-masing sampel 
dengan nilai Rf baku pembanding prednison. 
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Sebelum diketahui nilai Rf-nya, masing-masing 
sampel jamu rematik dan baku pembanding ditotol 
pada lempeng. Setelah itu, dielusi dengan 
menggunakan eluen kloroform : etil asetat (1 : 9). 
kemudian, dihitung nilai Rfnya. Nilai Rf didapat 
dari perbandingan antara jarak titik pusat bercak dari 
titik awal dengan jarak garis depan dari titik awal. 
Warna bercak dari masing-masing sampel dan baku 
pembanding dapat dilihat di bawah lampu UV 254 
nm. Pada lampu UV 254 nm, prednison berwarna 
ungu dengan nilai Rf 0,65. Yang positif mengandung 
prednison, dapat dilihat dari nilai Rfnya, nilai Rf noda 
sampel sama dengan nilai Rf prednison. 
Untuk sampel jamu A pada lampu UV 254 nm 
menunjukkan noda berwarna ungu dengan nilai Rf 
0,65, dan pada lampu UV 366 nm tidak terdapatnoda.  
Sedangkan untuk sampel jamu B pada lampu UV 254 
nm terdapat noda berwarna kuning dengan nilai Rf 
0,91, dan pada lampu UV 366 nm terdapat noda 
warna kuning dengan nilai Rf 0,91. Untuk sampel 
jamu C pada lampu UV 254 nm terdapat noda  
berwarna  kuning  dengan  nilai  Rf 0,95, dan pada 
lampu UV 366 nm juga terdapat noda  warna  
kuning dengan nilai Rf 0,95. Sedangkan untuk 
sampel jamu D pada lampu UV 254 nm terdapat 
noda berwarna kuning dengan nilai Rf 0,91 dan 0,95 
begitupun juga pada lampu UV 366 nm terdapat 
noda berwarna kuning dengan nilai Rf 0,91 dan 0,95. 
Dan untuk sampel jamu E pada lampu UV 254 nm 
terdapat noda berwarna kuning dengan nilai Rf 0,91 
begitupun pada lampu UV 366 nm terdapat noda 
berwarna kuning dengan nilai Rf 0,91. Berdasarkan 
hal tersebut, sampel jamu yang positif mengandung 
prednison adalah sampel jamu A karena memiliki 
nilai Rf dan warna noda yang sama dengan prednison 
yaitu dengan nilai Rf 0,65 dan noda berwarna ungu. 
 
Tabel 1. Hasil identifikasi Prednison dengan menggunakan metode Kromatografi Lapis Tipis (KLT) 
No Jamu 
Nilai Rf Sampel Nilai Rf Pembanding  
254 nm 
Warna 
Noda 
366 nm 
Warna 
Noda 
254 nm 
Warna 
Noda 
366 nm 
Warna 
Noda 
Prednison 
1 Jamu A 0,65 Ungu - - 0,65 Ungu - - + 
2 Jamu B 0,91 Kuning 0,91 Kuning 0,65 Ungu - - - 
3 Jamu C 0,95 Kuning 0,95 Kuning 0,65 Ungu - - - 
4 Jamu D 
0,91 Kuning 0,91 Kuning 0,65 Ungu - - - 
0,95 Kuning 0,95 Kuning     - 
5 Jamu E 0,91 Kuning 0,91 Kuning 0,65 Ungu - - - 
Adapun uji kuantitatifnya yaitu dengan 
menggunakan alat KLT-Densitometri. Kromatografi lapis 
tipis (KLT)-Densitometri merupakan metode analisis 
yang dapat menganalisis secara kualitatif dan kuantitatif 
senyawa dalam campuran dengan waktu singkat, dan 
dapat digunakan pada kadar kecil (Sugijanto et al, 2010).  
Instrumen KLT-Densitometri dilengkapi dengan 
suatu perangkat optik, sumber cahaya, dan detector 
seperti halnya spektrofotometer (Hayun, 2007). Dalam 
pengerjaannya harus diperhatikan cara penotolan sampel 
ekstrak, dan volume yang ditotolkan harus sama. 
Pengerjaannya hampir sama dengan metode KLT. Hanya 
saja ukuran lempeng yang digunakan yaitu 12 x 10 cm. 
Analisis Prednison secara KLT Densitometri pada 
panjang gelombang maksimum 254 nm. Pada panjang 
gelombang maksimum 254 nm, diperoleh nilai Rf untuk 
pembanding prednison 1 𝜇L, 2 𝜇L, 3 𝜇L, dan 4 𝜇L yaitu 0,64. 
Dan nilai Rf pembanding prednison 5 𝜇L yaitu 0,63. 
Sedangkan nilai Rf pada sampel jamu A yaitu 0,63.   
Dari hasil menunjukkan bahwa sampel jamu A positif 
mengandung Prednison. Hal ini didasarkan karena nilai Rf 
sampel jamu A dan nilai Rf baku pembanding prednison sama. 
Adapun kadar prednisone pada jamu A yaitu 475,421 µg/mL 
dengan persentase 4,754%. 
 
Tabel 2 : Hasil identifikasi Prednison pada beberapa jamu 
rematik secara KLT-Densitometri 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Sampel 
Nilai 
Rf 
Luas 
Area 
Kadar 
Prednison 
(µg/mL) 
Kadar 
Prednison 
(%) 
Jamu A 0,63 7535,5 475,421 4,7542 
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Gambar 1. Grafik kurva Predniason secara KLT-
Densitometri 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gambar 2. Panjang gelombang Prednison pada jamu 
rematik secara KLT-Densitometri 
Keterangan : Prednison 1 µL (202 nm) 
    Prednison 2 µL (200 nm) 
    Prednison 3 µL (200 nm) 
    Prednison 4 µL (200 nm) 
    Prednison 5 µL (200 nm) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gambar 3. Profil hasil KLT-Densitometri 
IV. KESIMPULAN 
Berdasarkan hasil penelitian yang telah 
dilakukan maka dapat disimpulkan bahwa terdapat 
satu jenis jamu yang positif mengandung prednison 
dari lima jenis jamu yang diidentifikasi yaitu jamu 
A. kadar prednison yang terkandung dalam jamu A 
yaitu 475,421 µg/mL dengan persentase 4,754%. 
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